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(§) Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat 

© Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat fur die 
minimalinvasive Chirurgie zum Setzen von Klammernah- 
ten zum Ausgrenzen von Geweben Oder Organteilen, be- 
stehend aus 

a) einem Klammerkopf (1) mit einem Instrumentenmaul 
(2), in deren Backen eine oder mehrere Reihen Klammer- 
elemente (6) eingesetzt sind, 

b) einem Betatigungsgriff (3) mit Hebelmechanismen (5) 
zur Betatigung der SchlieSbewegung der Backen (18) und 
(24) des Instrumentenmauls sowie zum Applizieren der 
Klammerelemente (6) im Gewebe oder Organteil, sowie 

c) einem Ubertragungselement fur die Bewegungen von 
dem Betatigungsgriff (3) auf den Klammerkopf (1), 
dadurch gekennzeichnet, dass 

d) das Ubertragungselement aus mindestens einem fie- 
xiblen und frei schwenkbaren Bowdenzug (4) besteht und 

e) dieser die einzige Verbindung zwischen dem Betati- 
gungsgriff (3) und dem Klammerkopf (1) darstellt 
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Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat 



Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat 

Die Neuerung betrifft ein endoskopisch einsetzbares Klammer- 
nahtgerat gemafi dem Oberbegriff des ersten Patentanspruchs. 

Derartige Klammernahtgerate dienen zum endoskopischen, luft- und 
blutdichten Verschliefien von inneren Operationswunden durch chi- 
rurgische Klammern, wobei der diese enthaltende schwenkbare 
Klammerkopf des Klammernahtgerates durch einen Trokar in den 
Korper des Patienten eingeschoben und an der zu verschlieftenden 
Operationswunde positioniert wird. Der eigentliche Klarnmervor- 
gang, d. h. das endoskopische Setzen der Klammern, wird aufcer- 
halb des Korpers des Patienten vom Betatigungsgrif f aus gefuhrt. 

Eine Vorrichtung zum Anbringen von chirurgischen Klammern, be- 
stehend aus einem Klammerkopf , einem Betatigungsgrif f sowie ei- 
nem, die beiden vorgenannten Komponenten verbindenden abwinkel- 
und urn seine Langsachse drehbaren Schaft als Ubertragungsele- 
ment, wird in EP 0 630 614 Bl beschrieben. In dieser Vorrichtung 
konnen die Klammern f welche sich in einem Klammermagazin ahnlich 
dem eines Tackers im Klammerkopf eingesetzt sind und in diesem 
axial zur Instrumentenkopf spitze nachgeschoben werden, nur ein- 
zeln gesetzt werden. Die Klammern bestehen dabei aus einem U- 
formigen Draht, der bei der Applizierung in der Mitte geknickt 
und die Enden dabei aneinandergebogen werden. Fur die fur das 
Abwinkeln des Schaftes erf orderliche Kippvorrichtung im Schaft 
nahe dem Klammerkopf werden zwei Ausfuhrungsvarianten vorge- 
schlagen. Die erste ist eine radial zum Schaft gelagerte Kipp- 
vorrichtung, welche zur Realisierung der Drehbewegungen mit ei- 
ner axial zum Schaft gelagerten Drehvorrichtungen kombiniert 
werden muss. Bei der zweiten Ausf uhrungsf orra ist die Kipp- und 
Drehvorrichtung konstruktiv in einer Einheit zusammengefasst , 
wobei die beiden an der Kippvorrichtung endenden Hiilsenenden mit 
je einem Reibungsf lansch versehen sind, welche durch gegensei- 
tiges Abrollen im gekippten Zustand Drehbewegungen des Schaftes 



ohne Anderung der Kipprichtung iibertragen. Die Obertragung der 
Funktionen vom Betatigungsgrif f zum Klammerkopf erfolgt mittels 
Gestange. 



Ferner wird in EP 0 793 943 Al ein kombiniertes endoskopisches 
Klammernaht- und Schneidegerat mit abwinkelbarem Schaft be- 
schrieben. Der Klarnmerkopf des Instruments ist als ein unge- 
kriimmtes Instrumentenmaul gestaltet in deren Backen Magazine mit 
chirurgischen Klammerelementen, angeordnet in mehreren Reihen, 
eingesetzt sind. Die Naht wird durch Schliefien des Instru- 
mentenmaules gesetzt, wobei die Klammern in die jeweiligen ge- 
geniiberliegenden Gegenstucke eingedriickt werden. Ferner kann bei 
geschlossenem Instrumentenmaul das zusammengedriickte Korperorgan 
durch einen Schneidvorgang getrennt werden. 

Der Neuerung liegt die Aufgabe zugrunde, gegeniiber dem zuletzt 
genannten Stand der Technik beim Einsatz von Klammernaht geraten 
die Freiheitsgrade fur eine Positionierung des Klammerkopfes bei 
minimalem Bewegungsaufwand der Instrumente im menschlichen Kor- 
per erheblich zu erweitern. 



Die Aufgabe wird durch die in Anspruch 1 beschriebene Vorrich- 
tung gelost. Die weiteren Anspruche geben bevorzugte Ausgestal- 
tungen der Vorrichtung an. 

Das neuerungsgemafce Klammernahtgerat wird im folgenden anhand 
von Zeichnungen eines Ausf iihrungsbeispieles erlautert: 

Fig. 1 zeigt das Klammernahtgerat perspektivisch ohne angesetz- 
ten Hohlschaft 7. 



Fig. 2a zeigt perspektivisch den ansetzbaren Hohlschaft 7. 



Fig. 2b zeigt die Kippvorrichtung des ansetzbaren Hohlschaftes 
7 im Detail als partielle Schnittdarstellung. 
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Fig. 3 a zeigt den Querschnitt (Ansicht) des Klammerkopf es 1 mit 
geschlossenen Instrumentenmaul 2. 

Fig. 3 b zeigt den Querschnitt (Draufsicht) des Klammerkopf es 1 
mit geschlossenen Instrumentenmaul 2. 

Fig. 4 a zeigt den Querschnitt der unteren Backe 24 und die Po- 
sition des oberen Magazins 20 des Klammerkopf es 1 bei geschlos- 
senem Instrumentenmaul vor dem Setzen der Klammerelemente. 

Fig. 4 b zeigt einen Teil des Langsschnittes der unteren Backe 
24 des Klammerkopfes 1 mit der Position des rampenformig gestal- 
teten Schlittens 35 bei geschlossenem Instrumentenmaul vor dem 
Setzen der Klammerelemente . 

Fig. 4 c zeigt den Querschnitt der unteren Backe 24 und die Po- 
sition des oberen Magazins 20 des Klammerkopfes 1 bei geschlos- 
senem Instrumentenmaul 2 beim Setzen der Klammerelemente. 

Fig. 1 zeigt das Klammernahtgerat , bestehend aus einem Klammer- 
kopf 1 mit einem hier geoffnet dargestellten Instrumentenmaul 2, 
einem Betatigungsgrif f 3 sowie mindestens einem, im Beispiel 
zwei Bowdenzugen 4 als Ubertragungselement fur die Bewegungen 
von dem Betatigungsgrif f auf den Klammerkopf. Der Betatigungs- 
griff 3 enthalt im Beispiel zwei separate Hebelmechanismen 5 ge- 
maR des allgemeinen Standes der Technik zur Betatigung der 
Schliefibewegung der Backen des Instrumentenmauls sowie zum Ap- 
plizieren der Klammerelemente im Gewebe oder Organteil, jeweils 
ubertragen durch die Bowdenzuge 4 zum Klammerkopf 1. Betati- 
gungsgriff 3 und Klammerkopf 1 sind dabei jeweils fest mit den 
Bowdenzugschlauchen 22 der Bowdenzuge 4 verbunden. Die Klammer- 
elemente 6 sind in Magazinen in den Backen des In- 
strumentenraaules 2 eingesetzt. 
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Die Bowdenzuge 4 stellen die einzige far die Funktion des Klam- 
memahtgerates erforderliche Verbindung zwischen Betatigungs- 
griff 3 und Klammerkopf 1 dar. Hierdurch werden die mdglichen 
Freiheitsgrade bei der Positionierung des Klammerkopf es 1 im 
Korper des Patienten bei minimalem Handlingaufwand, d. h. bei- 
spielsweise ohne erneutes Ansetzens des Klammemahtgerates (he- 
rausziehen und erneutes Einschieben des Klammerkopf es 1 in den 
Korper an einer anderen kiinstlich geschaffenen Kdrperof fnung) , 
erheblich erweitert. 



Beim endoskopischen Setzen der Klammernaht im Korper des Patien- 
ten muss jedoch eine ausreichende Fixierung des Klammerkopf es 3 
gewahrleistet sein. Dies wird beispielsweise durch den Einsatz 
zusatzlicher endoskopisch einsetzbarer Fixierungsinstrumente o- 
der Zangeninstrumente gewahrleistet, mit denen den Klammerkopf 
im Korper posit ioniert und gehalten werden kann. 

Zum besseren Einbringen des Klammemahtgerates durch den Trokar 
in den Korper sowie zum Halten und Positionieren im Innern des 
Korpers des Patienten kann das neuerungsgemaBe Klammernahtgerat 
mit einem Hohlschaft als steife, aber abnehmbare zusatzliche 
Verbindung zwischen dem Klammerkopf 1 und dem Betatigungsgriff 3 
ausgestattet sein. 

Fig. 2 a zeigt eine Ausfiihrungsform eines Hohlschaftes 7 mit 
Kippvorrichtung 8. Der dargestellte Hohlschaft 7 besteht aus ei- 
nem Innenrohr 13 und einem dieses umhullendes Aulienrohr 14, wel- 
che iiber einen Drehknopf 9 und einer in dem Gehause 10 unter- 
gebrachte Zahnrad-Zahnstangen-Ubertragung zur Betatigung der 
Kippvorrichtung 8 axial gegeneinander verschoben werden konnen. 
Die Kippvorrichtung 8, welche im Detail auch in Fig. 2 b zu er- 
kennen ist, besteht aus einem innen abgestuften Endrohr 11 zur 
Aufnahme des Ef f ektorgrundkorpers 15 des Klammerkopf es 1 sowie 
axial und parallel zueinander angeordnete Federbander 12, welche 
an jeweils einem Ende fest mit dem Umfang des Endrohres 11 an 
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jeweils gegenuber zueinander liegenden Seiten verbunden sind. 
Die jeweils anderen Enden der beiden Federstreif en 12 sind mit 
dem Innenrohr 13 bzw. Aufcenrohr 14 des Hohlschaftes fest ver- 
bunden. Die beiden Federstreif enenden dem Innenrohr 13 bzw, Au- 
fienrohr 14 folgen auch der axialen Relativbewegung der genannten 
Rohre, wodurch aufgrund der starr zueinander befestigten anderen 
beiden Federstreif enendenen am Endrohr 11 dieses gegenuber dem 
Hohlschaft 7 gekippt wird. Ferner muss der Hohlschaft 7 sowie 
das Endrohr fur den Ab- und Anbau an das Klammernahtgerat uber 
die gesamte Lange einen Langsschlitz aufweisen, durch den die 
Bowdenzuge 4 des Klammernahtgerates seitlich durchgefuhrt werden 
konnen. Irr. angesetzten Zustand ist der Betatigungsgrif f 3 mit 
dem Aufienrohr 14 und der Klammerkopf 1 mit dem Endrohr 11 des 
Hohlschaftes 7 verbunden. Der Schwenkbereich der Kippvorrichtung 
gemaB des beschriebenen Ausf iihrungsbeispieles betragt ca. ± 50°. 

Das Klammernahtgerat wird mit angesetzten Hohlschaft in den Kor- 
per eingebracht, wobei der Klammerkopf 1 in die Nahe der inneren 
Operationswunde geschoben wird. Im Anschluss wird der Hohlschaft 
7 vom Klammernahtgerat wieder gelost und aus dem Korper gezogen. 
Wie zuvor beschrieben, kann der Klammerkopf fur das Verschlielien 
einer inneren Operationswunde mit zusatzlichen Instrumenten ge- 
nau positioniert werden. 

Fig. 3 a und b zeigen den Klammerkopf 1 im Detail. Dieser be- 
steht aus einem Ef f ektorgrundkorper 15 mit der unteren Backe 24 
und einer urn einen Bolzen 17 drehbaren separaten oberen Backe 
18. Ferner ist uber den Eff ektorgrundkorper 15 im Bereich des 
Bolzens 17 eine axial bewegliche Schiebehulse 21 angeordnet, 
welche mit dem Ende des Bowdenzugschlauchs 22 fest verbunden ist 
und uber diesen auch vor- und zuriickgeschoben wird. Das Bowden- 
zugkabel 23 dagegen ist mit dem Eff ektorgrundkorper 15 fest ver- 
bunden. Ein Vorschieben der Schiebehulse 21 in Richtung des In- 
strumentenmaules bewirkt ein Andrucken der oberen Backe 18 gegen 
die untere Backe 24 und damit ein Verschlielien des Instrumenten- 



maules 2. Die Schiebehulse 21 wird bei diesem Vorgang liber einen 
Pin 25, welcher in den Innenraum der Schiebehulse 21 hineinragt 
und in die Nut 26 in der oberen Backe 18 eingreift, gefuhrt. 
Wird die Schiebehulse 21 wieder zuruckgeschoben, trifft der Pin 
25 am hinteren Ende der Nut 26 auf einen Steg 27 , welcher von 
dem Pin 25 nach hinten weggedruckt wird, damit die obere Backe 
18 aufdruckt und so das Instrumentenmaul 2 wieder off net. 

Das dargestellte Klammernahtgerat weist ein Instrumentenmaul 2 
auf r welches gegeniiber dem zuletzt genannten Stand der Technik 
nicht gerade, sondern bogenformig gestaltet ist. Durch die bo- 
genformige Gestaltung des Instrumentenmaules 2 konnen Operati- 
onswunden gezielter, d. h. bei einem gegenuber gerader Nahten 
geringerem Verbrauch an gesundem Gewebe und damit patientenscho- 
nender, verschlossen werden. Bei der anhand der Fig. 3 a und b 
beschriebenen Ausf uhrungsf orm weisen die Backen 18 und 24 das 
Instrumentenmaules 2 einen Krummungswinkel 28 von insgesamt 120° 
sowie einen seitlichen Krummungs radius 29 von 36 mm, bezogen auf 
die Mittellinie 30 des Ef f ektorgrundkorpers 15, auf. 

Im Bereich des gebogenen Instrumentenmaules sind in der oberen 
und unteren Backe 18 bzw. 24 die Magazine 19 bzw. 20 fur die 
Klammerstifte 31 bzw. -muffen 32 eingesetzt. Wahrend das obere 
Magazin 20 fest in der oberen Backe 18 ohne bewegliche Teile po- 
sitioniert und eingespannt ist, muss in der unteren Backe zu- 
satzlich eine Vorrichtung zum Eindrucken der Klammerstifte 31 in 
die Klammermuf fen 32 vorgesehen werden. In dem beschriebenen 
Beispiel ist das untere Magazin 19 segmentiert ausgefuhrt, wobei ! 
in jedes einzelne Magazinsegment 16 zwei Klammerstifte 31 einge- 
setzt sind und sich jedes einzelne Magazinsegment 16, gefuhrt 
durch zwei in die untere Backe 24 eingesetzte Fiihrungsstif te 33, 
in vertikaler Richtung bewegen lasst. In der unteren Backe 24 im 
Zwischenraum unterhalb des unteren Magazins 19 befindet sich ein 
rampenformiger Schlitten 35 (vgl. Fig. 4a und b) , welcher sich 
mit dem Bowdenzugkabel 34 bewegen lasst. 



Der eigentliche Nahvorgang lasst sich anhand der Fig. 4 a bis c 
beschreiben, welche im Detail den Quer- und partiellen Langs- 
schnitt der unteren Backe 24 und eines Magazinsegmentes 16 vor 
sowie den genannten Querschnitt nach dem Eindrucken der Klammer- 
stifte 31 in die Klammermuf fen 32 zeigen. Beim Nahvorgang wird 
zunachst das Instrumentenmaul 2 geschlossen, wobei die Operati- 
onswunde in diesem zusammengedruckt wird. Im Anschluss daran 
wird der rampenf ormige Schlitten 35 mit dem Bowdenzugkabel 34 
unter das untere Magazin 19 uber dessen gesamte Lange hindurch- 
gezogen, wobei die einzelnen Magazinsegmente 16 nacheinander an- 
gehoben werden und die Klammerstif te 31 durch das zu nahende Ge~ 
webe in die jeweils gegenuberliegenden Klammermuf fen 32 im obe- 
ren Magazin 20 eingeschoben werden und sich in diesen einrasten. 
Wird das Instrumentenmaul 2 wieder geoffnet, losen sich die in- 
einander verzahnten Klammerstifte 31 und Klammermuf fen 32 aus 
den Magazinen 19 und 20; das Klamraernahtgerat kann im Anschluss 
hieran aus den Korper des Patienten herausgezogen werden. Die 
bei dem Verfahren eingesetzten Klammerstifte 31 und Kammermuffen 
32 sind vorzugsweise aus einem resorbierbaren Material gefer- 
tigt . 
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Schutzanspriiche : 

1. Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat fur die minimal- 
invasive Chirurgie zum Setzen von Klammernahten zum Ausgren- 
zen von Geweben oder Organteilen, bestehend aus 

a) einem Klammerkopf (1) mit einem Instrumentenmaul (2), in 
deren Backen eine oder mehrere Reihen Klammerelemente (6) 
eingesetzt sind, 

b) einem Betatigungsgrif f (3) mit Hebelmechanismen (5) zur 
Betatigung der Schlielibewegung der Backen (18) und (24) 
des Instrumentenmauls sowie zum Applizieren der Klammere- 
lemente (6) im Gewebe oder Organteil, sowie 

c) einem Ubertragungselement fur die Bewegungen von dem Be- 
tatigungsgrif f (3) auf den Klammerkopf (1), 

dadurch gekennzeichnet, dass 

d) das Ubertragungselement aus mindestens einem flexiblen 
und frei schwenkbaren Bowdenzug (4) besteht und 

e) dieser die einzige Verbindung zwischen dem Betatigungs- 
grif f (3) und dem Klammerkopf (1) darstellt. 

2- Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat nach Anspruch 1, 
dadurch gekennzeichnet, dass der Klammerkopf (1) und der Be- 
tatigungsgrif f (3) zusatzlich mit einem Hohlschaft (7) fest 
miteinander verbindbar sind, der die Bowdenzuge (4) um- 
schliefit . 



3. Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat nach Anspruch 2, 
dadurch gekennzeichnet , dass der Hohlschaft (7) ein Gelenk 
enthalt und damit abwinkelbar ist. 



Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat nach Anspruchen 2 
und 3, dadurch gekennzeichnet , dass der Hohlschaft (7) von 
dem endoskopisch einsetzbaren Klammernahtgerat abnehmbar ist. 

Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat nach einem der 
vorstehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass das In- 
st rumentenmaul (2) des Klammerkopfes (1) gebogen ist und da- 
mit die zu erstellende Klammernaht eine Krummung aufweist. 

Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat nach einem der 
vorstehenden Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die 
Klammerelemente (6) aus einem resorbierbaren Material herge- 
stellt sind* 

Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat nach einem der 
vorstehenden Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die 
Klammerelemente (6) in Magazinen (19) und (20), welche wie- 
derum in die Backen (18) und (24) des Instrumentenmaules (2) 
eingesetzt und positioniert sind, eingesetzt sind. 

Endoskopisch einsetzbares Klammernahtgerat nach einem der 
vorstehenden Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die 
Klammerelemente (6) aus je einem Klammerstift (31) und einer 
Klammermuffe (32) besehen, wobei die Klammerstif te im ge- 
schlossenen Instrumentenmaul , (2 ) durch einen Keil oder eine 
Nocke durch das Gewebe oder Organteil in die Klammermuf fen 
gedruckt werden. 
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Fig. 4a 




Fig. 4b 
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Fig. 4c 
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